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Du 12 au 15 août 2014 

Institut canadien de conservation  
 

 
DEMANDE D’INSCRIPTION  
 
 

 
Renseignements sur le demandeur 
 
 
______________________________________________________________________________________________________ 
Prénom        Nom de famille 
 
 
______________________________________________________________________________________________________ 
Établissement ou employeur (indiquez si vous êtes travailleur autonome) Titre 
 
 
_______________________________________________________________________________________________________________________________ 
Adresse municipale       Ville 
 
 
_______________________________________________________________________________________________________________________________ 
Province/État    Code postal    Pays 
 
 
_______________________________________________________________________________________________________________________________ 
Courriel       Numéro de téléphone ou de cellulaire  
 
 
 
Études 
 
Indiquez les collèges et universités fréquentés. 
 

 
Collège ou université 

De 
(mm-aaaa) 

À  
(mm/aaaa) 

Principaux 
domaines 
d’études 

Diplôme ou grade obtenu 

 
 
 

    

 
 
 

    

 
 
 

    

 
 
 
 
 
 
 

DATE LIMITE : 25 avril 2014 



  
 
 
Expérience et antécédents 
 
Veuillez indiquer vos trois plus récents postes. 
 

 
Poste ou titre 

 
Établissement ou employeur 

De 
(mm-aaaa) 

À  
(mm/aaaa) 

    

    

    

 
 
Décrivez les fonctions et les responsabilités de votre poste actuel : 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Formation et perfectionnement professionnel 
 

 
Nom du cours 

 
Lieu, formateur ou organisateur 

 
Dates 

   

   

   

   

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



  
 
Recherche 
 
Veuillez fournir un aperçu de vos recherches ou de votre intérêt particulier pour le nettoyage des surfaces peintes 
à l’acrylique.  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Publications 
 
Veuillez énumérer cinq de vos publications ou projets récents que vous jugez les plus pertinents.  
 

Nature de la recherche ou de la publication Éditeur ou source Date 

   

   

   

   

   

 
 
 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



  
 
Si vous avez besoin de plus d’espace, envoyez un court curriculum vitae à CAPS@getty.edu. Veillez à présenter le 
nom du fichier comme suit : « nom de famille_CAPS2014_CV.pdf »; ex. : Dupont_CAPS2014_CV.pdf. Votre 
curriculum vitae peut aussi inclure des publications liées au nettoyage des surfaces peintes à l’acrylique.  
 
 
Énoncé 
 
Veuillez expliquer brièvement : 

• Pourquoi vous vous inscrivez à cet atelier. 
• Ce que vous espérez y apprendre ou les questions particulières que vous aimeriez voir traitées durant 

l’atelier. 
• La façon dont cet atelier aura une incidence sur votre travail dans votre établissement ou emploi actuel. 
• De quelle façon vous diffuserez l’information apprise pendant l’atelier. 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

mailto:CAPS@getty.edu


  
 
Sondage 
 
Veuillez nous indiquer comment vous avez entendu parler de cet atelier. Cochez toutes les réponses qui 
s’appliquent.  
 

Ami ou collègue                Site Web de l’ICC   Site Web Getty.edu  
 

 
Site Web Facebook du GCI      Bulletin du GCI (format électronique) 

 
 
Liste de distribution dans le domaine de la conservation          Site Web de l’ICCROM 

 
  
Autre_______________________ 

 
 
Directives sur la présentation de votre demande : 
 

1) Sauvegardez la demande d’inscription (en PDF) dans votre ordinateur, en utilisant votre nom de famille 
comme nom de fichier (exemple : Pilon_CAPS2014). 
 

2) Envoyez la demande dûment remplie (et tout autre document) à titre de pièce jointe à CAPS@getty.edu 
en inscrivant « Demande d’inscription – NSPA (CAPS) 2014 » dans l’objet. 
 
Si votre demande a été soumise correctement, vous recevrez immédiatement un accusé de réception et 
suivra, dans un délai d’une semaine, une réponse personnalisée. Veuillez communiquer avec nous si vous 
n’avez pas reçu de confirmation : CAPS@getty.edu. 

mailto:CAPS@getty.edu

	Prénom: 
	Nom de famille: 
	Établissement ou employeur indiquez si vous êtes travailleur autonome: 
	Titre: 
	Adresse municipale: 
	Ville: 
	ProvinceÉtat: 
	Code postal: 
	Pays: 
	Courriel: 
	Numéro de téléphone ou de cellulaire: 
	Collège ou universitéRow1: 
	De mmaaaaRow1: 
	À mmaaaaRow1: 
	Principaux domaines détudesRow1: 
	Diplôme ou grade obtenuRow1: 
	Collège ou universitéRow2: 
	De mmaaaaRow2: 
	À mmaaaaRow2: 
	Principaux domaines détudesRow2: 
	Diplôme ou grade obtenuRow2: 
	Collège ou universitéRow3: 
	De mmaaaaRow3: 
	À mmaaaaRow3: 
	Principaux domaines détudesRow3: 
	Diplôme ou grade obtenuRow3: 
	Poste ou titreRow1: 
	Établissement ou employeurRow1: 
	De mmaaaaRow1_2: 
	À mmaaaaRow1_2: 
	Poste ou titreRow2: 
	Établissement ou employeurRow2: 
	De mmaaaaRow2_2: 
	À mmaaaaRow2_2: 
	Poste ou titreRow3: 
	Établissement ou employeurRow3: 
	De mmaaaaRow3_2: 
	À mmaaaaRow3_2: 
	Nom du coursRow1: 
	Lieu formateur ou organisateurRow1: 
	DatesRow1: 
	Nom du coursRow2: 
	Lieu formateur ou organisateurRow2: 
	DatesRow2: 
	Nom du coursRow3: 
	Lieu formateur ou organisateurRow3: 
	DatesRow3: 
	Nom du coursRow4: 
	Lieu formateur ou organisateurRow4: 
	DatesRow4: 
	Nature de la recherche ou de la publicationRow1: 
	Éditeur ou sourceRow1: 
	DateRow1: 
	Nature de la recherche ou de la publicationRow2: 
	Éditeur ou sourceRow2: 
	DateRow2: 
	Nature de la recherche ou de la publicationRow3: 
	Éditeur ou sourceRow3: 
	DateRow3: 
	Nature de la recherche ou de la publicationRow4: 
	Éditeur ou sourceRow4: 
	DateRow4: 
	Nature de la recherche ou de la publicationRow5: 
	Éditeur ou sourceRow5: 
	DateRow5: 
	Autre: 
	Responsibilities: 
	Research: 
	Statement: 
	Check Box9: Off
	Check Box10: Off
	Check Box11: Off
	Check Box12: Off
	Check Box13: Off
	Check Box15: Off
	Check Box16: Off
	Check Box17: Off


